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再検で非悪性は 38例、DCIS が 45 例、浸潤癌が 18例であった。これら 3群間での比較では、乳管周囲の p63
免疫染色陽性の筋上皮細胞の数(p<0.05)と超音波のカテゴリー(p<0.001)で有意差がみられた。再検で DCIS
が判明した群と初回生検で DCISが診断された群での比較では、再検で DCISが判明した群は MMGカテゴリーが
低く(p<0.05)、Ki67 標識率も低く(p<0.01)、Van nuys prognostic index(VNPI)の高リスクが少なかった
(p<0.05)。再検で IDCが判明した群と初回生検で IDCが診断された群での比較では、再検で IDCが判明した群
が生検における病変が小さく(p<0.001)、Ki67 標識率も低く(p<0.01)、HER2 陽性症例は認めず、Nottingham 
histological grade(NGS)のグレードが低いものが多かった (p<0.05)。 
考察：初回生検で異型乳管増殖症と診断され、組織学的に悪性よりに評価した症例に再検で悪性が判明した症
例が多くみられた。また、再検で DCIS や IDC が判明した症例は悪性所見がなかった症例と比較し乳管周囲に
認める p63 陽性の筋上皮細胞が優位に減少していた。US カテゴリーでも有意差を認めていたことから、初回
生検で「異型乳管増殖症」と診断され再検を考慮した場合、組織学的な評価の詳細と筋上皮細胞の評価および
USの所見が参考になると考えられた。 
初回生検で DCISと診断された群は再検で DCISが判明した群と比較し Ki67標識率が高く、VNPIも高かった。
これより再検で DCIS と診断された群は増殖性や悪性度が低く、予後が良好であることが考えられた。初回生







の p63 陽性の筋上皮細胞の評価、US の評価を参考に再検を勧め、再検で悪性が判明しても悪性度が低い段階
で治療に進めることができる。以上の研究が針生検で「異型乳管増殖症」と診断された患者への説明の一助と
なると考えられる。 
